2618079- C3/ 2019-03555/ INVALIDEZ

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 222 VARA CiVEL DA COMARCA DE RECIFE/PE

Processo: 00264732520198172001

MAPFRE SEGUROS GERAIS S/A, previamente qualificada nos autos do processo em epigrafe,
neste ato, representada por seus advogados que esta subscrevem, nos autos da ACAO DE COBRANCA DE
SEGURO DPVAT, que |lhe promove JOSE SEVERINO DOS SANTOS, em tramite perante este Douto Juizo e
Respectivo Cartdrio, vem respeitosamente, a presenca de V. Exa., requerer que seja determinada a juntada do
incluso processo administrativo pertinente ao processo em comento, bem como ratificar o pedido de
improcedéncia da ac¢do, pois, o Laudo informa que a parte autora ndo restou permanentemente invalida, motivo
pelo qual ndo houve pagamento em sede administrativa.

Ademais, reitera a Ré que a parte autora ndo traz aos autos qualquer documento que comprove uma suposta
condicdo de invalida, com a quantificacdo da les3o.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

RECIFE, 25 de julho de 2019.
JOAO BARBOSA

OAB/PE 4246

ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR
30225 - OAB/PE
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( Seguradora Lider dos
Consoércios do Sequro DPVAT

Laudo de Avaliagdo Médica para fins de Verificacdo e
Quantificagao de Lesdes Permanentes em Vitimas de Seguro DPVAT

Documento confidencial, de circulagao restrita, regida por sigilo

Numero do Sinistro: 3180500780

Nome do(a) Examinado(a): JOSE SEVERINO DOS SANTOS
Endereco do(a) Examinado(a): VI Cajazeiras, 610 - Bezerros/PE - CEP
55660-000

Identificagéo - Orgao Emissor/UF/Numero : 9403721 - SSP PE

Data e Local do Acidente : 26/08/2018

Data e Local do Exame : 12/04/2019 CLINICA AVANCE - RUA NOSSA
SENHORA DE FATIMA, 350 - CARUARU/PE - CEP 55012-600

Resultado da Avaliacao Médica

|. Descreva o(s) diagndstico(s) das lesdes efetivamente produzidas no
acidente relatado e comprovado.
Fratura da clavicula esquerda.

Il. Descrever o tratamento realizado, eventuais complicacoes e a data da
alta.
Quadro submetido a tratamento conservador. Recebeu alta ha cinco meses.

lll. Descreva o exame fisico atual especificamente relacionado ao
diagnostico relatado.
Sem sequelas.

IV. Nexo de causalidade: as lesdes descritas sdao decorrentes do acidente
transito e comprovadas na documentacgéo apresentada? [X] Sim [] Nao

V. Existe sequela (lesao deficitaria irreversivel nao mais susceptivel a
qualquer medida terapéutica)? [] Sim [X] Nédo

VI. Descrever objetivamente as sequelas (déficits funcionais
permanentes) resultantes do acidente:

VIl. Segundo previsto no inciso Il, §1° do art. 3° da Lei 6.194/74,
modificado pelo art. 31° da Lei 11.945/2009 determine o dano corporal
permanente e o quantifique correlacionando a melhor graduacédo e, em
caso de danos parciais, o percentual que represente os prejuizos
definitivos em cada segmento corporal acometido.

a) Havendo alguma das condi¢gdes abaixo, assinalar sempre justificando o
enquadramento no campo das observagoes (*).
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( Seguradora Lider dos
Consércios do Sequro DPVAT

() “Vitima em tratamento” Esta
avaliacdo médica deve ser repetida
em dias

Vide motivo do impedimento no
campo das observacdes

( X ) “Sem sequela permanente” (Nao
existem lesGes diretamente
decorrentes de acidente de transito
que nado sejam suscetiveis de
amenizacao proporcionada por
qualquer medida terapéutica)

b) Havendo dano corporal segmentar, apresente abaixo as graduacoes
que sejam relativas as regioes corporais acometidas.

Regiao Corporal

% doDano ( ) 10% residual ( )25% leve

( )50% médio ( )75% intensa ( ) 100%
completo

Regido Corporal

% do Dano ( ) 10% residual ( )25% leve

( )50% médio ( )75% intensa ( ) 100%
completo

Regidao Corporal

% do Dano ( ) 10% residual ( )25% leve

( )50% médio ( )75% intensa ( ) 100%
completo

Regido Corporal

% do Dano ( ) 10% residual ( )25% leve

( )50% médio ( )75% intensa ( ) 100%
completo

VIIL.* Observagoes e informacodes adicionais de interesse voltado ao
exame médico e/ou a valoragao do dano corporal.

ANDREA RODRIGUES MADEIRA CRM : 19953 / UF :PE

Rua S30 José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
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i s Sequradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ( L i D E R

DADOS DO SINISTRO
Nimero: 3180500780 Cidade: Bezerros Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: JOSE SEVERINO DOS SANTOS Data do acidente: 26/08/2018 Sequradora: CAPEMISA SEGURADORA
DE VIDA E PREV. 5/A
PARECER

Diagnéstico: Fratura da clavicula esquerda.

Descrigdo do exame Movimentos preservados do ombro esquerdo.
fisico:

Resultados terapéuticos: Submetido a tratamento conservador da fratura da dlavicula esquerda.
Sem mencdo a fisioterapia.
Recebeu alta médica em 11/2018.

Sequelas permanentes:
Sequelas: Sem sequela
Data do exame fisico: 12/04/2019

Conduta mantida:

Observagdes: Vitima sem sinais ou sintomas decorrentes da fratura da clavicula esquerda, ndo apresentando base médica suficiente

para indenizacdo.
DANOS
Enquadramento
DANOQS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3° % Apurado Indenizacdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74)] §1°da Lei oAp pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
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